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ANSP _ Agentia Nationala pentru Sanatate Publica

AO Asociatie Obsteasca

APL __ Autoritatea publica locala

BNS Biroul National de Statistica

CCSM ___ Centrul Comunitar de Sanatate Mintala

CDC Conventia ONU cu privire la drepturile copilului

CDPD Conventia ONU privind Drepturile Persoanelor cu Dizabilitati
CNAM____ Compania Nationala de Asigurari in Medicina
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COVID______ Coronavirus

CRAP Centrul Republican de Asistenta Psihopedagogica
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ITC —— Interventia timpurie la copii

MEC____ Ministerul Educatiei si Cercetarii

MMPS Ministerul Muncii si Protectiei Sociale

MS____ Ministerul Sanatatii

TSA __ Tulburari de Spectru Autist
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INTRODUCERE

Asociatia Obsteasca ,Prietena Mea” si UNICEF
Moldova dezvolta prima platforma de suport
pentru parintii si ingrijitorii copiilor cu dizabilitati
din Republica Moldova, pentru a le oferi sprijin
in diferite etape de acceptare a dizabilitatii.
Aceasta platforma face parte din proiectul ,,O
lume incluziva incepe cu mine, cu tine, cu noi...”
si constituie o sursa credibila de informare atat
a parintilor si ingrijitorilor copiilor cu dizabilitati,
cat si a specialistilor care lucreaza cu aceastd
categorie de persoane.

in acest context, a fost realizatd o analiza
ampla cu scopul de a intelege mai bine care
sunt cunostintele, atitudinile si provocarile
intdmpinate de parintii si ingrijitorii copiilor cu
dizabilitati din Republica Moldova.

O lume
incluziva
incepe
Cu mine,
cu tineg,
cu noi..."

-!  d -
"






ASPECTE METODOLOGICE

Populatia tinta a acestui
studiu au fost parintii
si ingrijitorii copiilor cu
dizabilitati (O la 18 ani)
din Republica Moldova.

Au fost utilizate
urmatoarele metode de
analiza:

1. ANALIZA DE BIROU

in cadrul analizei de birou au fost analizate datele statistice privind
copiii cu dizabilitati din Republica Moldova comparativ cu statisticile
regionale si globale. Totodata au fost analizate politicile existente,
principalele studii realizate Th domeniu, provocarile si recomandarile
fnaintate de experti nationali si internationali in domeniul incluziunii
copiilor cu dizabilitati si sprijinul familiillor acestora.

2. CHESTIONAR SOCIOLOGIC ONLINE
(20 DE INTREBARI)

in total, 846 de persoane au completat chestionarul online (830
femei si 16 barbati). Circa 58% din respondenti/respondente sunt din
mediul urban, iar 42% sunt din mediul rural. Cei mai multi respondenti/
respondente (48%) sunt din regiunea Centru, urmati de respondentii
din regiunea Nord (45%), regiunea Sud fiind reprezentata de doar
8% din respondenti.

Respondentii in format online

$ 98% femei

T 2% barbati

Pentru copilul cu dizabilitate,
participantii/participantele sunt

12%

in functie de statutul marital:

65% din respondente au statut
de casatorit(d)

6% sunt divortati/divortate

28% 60% .
i’ 5% sunt celibatari/celibatare
,.. . Ny .. ) .. . ) A% traiescin concubinaj cu partenerul
parinti ingrijitori legali  frati/surori de viat3
(mama/tatd)  siasistenti sau matusi i
personali
in functie de grupul de varsta g .
4% 5§ 48% dintre respondenti au statut
o de angajat/a
9% . 0
\ ( 28% dintre respondente au mentionat
43% ca sunt casnice
o
40% m 3% au mentionat ca au statut de
pensionar
26-34 ani este 55 ani
I i & 2% dintre respondente au mentionat
B 35-44ani B 18-24 ani ca sunt antreprenoare
B 45-54 ani

Domeniile de activitate cele mai frecvent mentionate de respondente sunt asistenta sociala si educatia.

5 CUNOSTINTE, ATITUDINI SI PROVOCARI ALE PARINT\LOR Sl INGRIJITORILOR COPIILOR CU D\ZABILITAT\ iN REPUBLICA MOLDOVA



3. DISCUTII DE GRUP

in total, 100 de parinti si ingrijitori ai copiilor cu dizabilitati (90 femei
si 10 barbati) au participat la discutiile de grup. Acestia sunt din
raioanele Edinet, laloveni, municipiile Balti si Chisinau.

67%
din respondenti/respondente
sunt din mediul urban

33%

()

A din respondenti/respondente
sunt din mediul rural

C)O 76% din respondente au statut de casatorit(d)

$ 90% femei

f 10% barbati

Pentru copilul cu dizabilitate,
participantii/participantele sunt

o
7%\i/°
12%
‘ 74%
[ | [ | [ | [ |
mame ingrijitori/ tatd  bunic/bunica

ingrijitoare

in functie de grupul de varsta

%5%

20°8/o &l‘ 43%

23%
B 35-44ani [ 45-54 ani
B 25-34ani [l peste 55ani M 18-24 ani

in functie de statutul educational:

] 38% dintre respondenti sunt cu studii
superioare

Q0
/g 37% cu studii profesional-tehnice
L.lJ 25% cu studii generale

in functie de ocupatie:

|8 53% din respondenti/respondente
au statut de angajat cu salariu deplin
-~
(i?ﬂ 10% au statut de angajat sezonier
— sau auto angajat

Domeniul principal de angajare este asistenta sociald, deoarece o parte dintre respondenti/respondente
sunt angajati/angajate in calitate de asistenti personali.
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CONTEXT

SITUATIA COPIILOR CU DIZABILITATI DIN REPUBLICA MOLDOVA

— 2,0% din numarul
total al copiilor din
Republica Moldova
il constituie copiii
cu dizabilitati.

— Datele statistice privind
copii cu dizabilitati din
Moldova nu sunt exacte
si fiabile.

—— 84% dintre copiii din
Moldova se dezvolta
conform standardelor
de dezvoltare ale
copilului.?

in Republica Moldova sunt circa 162,3 mii

persoane cu dizabilitati, inclusiv 10,9 mii copii
cu varsta de 0-17 ani. Persoanele cu dizabilitati
reprezinta 6,5% din populatia totala a tarii cu
resedinta obisnuita, iar copiii cu dizabilitati
constituie 2,0% din numarul total al copiilor'.
Abordata prin prisma criteriului de gen, fetele
reprezinta 40%, iar baietii 60%2. Conform
datelor Consiliului National pentru Determinarea
Dizabilitatii si Capacitatii de Munca, in anul
2022 a fost determinata dizabilitatea primara
la 12,1 mii persoane (85,0%), inclusiv 10,5 mii
adulti (86,8%) si 1,6 mii copii (13,2%). Cauza
principald a dizabilitatii la copii Tn Republica
Moldova o constituie tulburarile mentale si
de comportament (36,1%) si malformatiile
congenitale (22,4%)3.

In general, obtinerea accesului la date privind

tulburarile de dezvoltare este complexa si
dificila. Acest lucru cauzat de natura eterogena
si complexa a dizabilitatii, utilizarii unor definitii
diferite pentru tulburarile de dezvoltare, precum
si a gradului Tnalt de stigmatizare si discriminare
pe criteriu de dizabilitate care determina parintii
sa tina copiii ascunsi si sa refuze determinarea
dlzabllltatu in plus deplstarea si evaluarea
tulburarilor de dezvoltare este subdezvoltats
si multi copii cu tulburari de dezvoltare intre O
si 3 ani nu sunt identificati in copilaria timpurie,
respectiv nu sunt inclusi in statistici. In multe
cazuri, tulburarile de dezvoltare sunt identificate
la copii peste varsta de trei ani, cand acestia
intra in sistemul de educatie timpurie.

Drept urmare, circa 16% dintre copii prezinta
riscuri de dezvoltare, iar la o mare parte din ei
ar putea fi recunoscuta dizabilitatea daca ar
parcurge procesul de evaluare si determinare
a dizabilitatii.

! Biroul National de Statlstlca (2023) Persoanele cu dlzabllltatl d|n Republlca Moldova in anul 2022.

Moldova-pentru-anii-2019- 2022 1.pdf

3 Biroul National de Statlstlca (2023). Persoanele cu dlzabllltatl dln Republlca Moldova in anul 2022.

4 UNICEF (2021) Countrg profiles for early childhood development.

Disponibil la https://nurturingcare.org/wp-content/uploads/2021/12/211124_BLS21334_UNI_ECD_CP_EN.pdf
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Conform datelor statistice prezentate de Biroul National de Statistica, in institutiile
de educatie timpurie cu destinatie generala in anul 2022 erau Thscrisi:

197

copii cu dizabilitati

1494

copii cu cerinte educationale speciale

din numarul
total de copii

—— Mecanismul actual

de evaluare si
determinare a
dizabilitatii la copii
este complex si
creeaza impedimente
parintilor/ingrijitorilor.

Asigurarea accesului
copiilor cu tulburari de
dezvoltare la educatie
timpurie ar contribui la
determinarea precoce
a dizabilitatii la copii.

Serviciile de suport
pentru educatie
incluziva in educatia
timpurie depind de
resursele financiare
publice alocate in
acest domeniu.

Analiza situatiei privind interventia timpurie
la copii Tn Republica Moldova, realizata de
Maestral International si UNICEF Moldova®
arata ca determinarea dizabilitatii la copii este
0 provocare din cauza caracterului complex
al dezvoltarii copilului si absentei criteriilor
standard si a instrumentelor de evaluare pentru
diferite grupe de varsta. Neacceptarea sau
acceptarea tardiva a dizabilitatii copilului, pe de
o parte, si procesul de evaluare si determinare a
dizabilitatii neclar si birocratic, pe de alta parte,
creeaza dificultati familiei s& depuna dosarele
copiilor pentru determinarea dizabilitatii.

in mare parte, dizabilitatea la copii este
determinata in procesul de inscriere a acestuia
la gradinita sau alte institutii de dezvoltare
timpurie. Studiul Maestral si UNICEF arata ca
in domeniul educatie, copiii cu varsta de 0-3
ani cu tulburari de dezvoltare si familiile lor nu
sunt acoperiti la momentul actual de serviciile
teritoriale de asistenta psihopedagogica,
fiind dezvoltate in mare parte pentru copiii cu
dizabilitati cu varsta intre 6 si 18 ani. Extinderea
serviciilor de asistenta psihopedagogica in
institutiile prescolare, ar contribui la identificarea
copiilor cu tulburari de dezvoltare si a familiilor
acestora, referirea acestora catre Consiliul
National pentru Determinarea Dizabilitatii si
Capacitatii de Munca, precum si consolidarea
capacitatilor parentale in scopul ingrijirii copiilor
cu dizabilitati sau dificultati de dezvoltare.

Resursele financiare limitate in bugetul de stat
si bugetele locale pentru educatia timpurie,
determina taraganarea extinderii serviciilor
de asistenta psihopedagogica in gradinite si
amanarea credrii serviciilor de suport pentru
educatie incluziva in institutiile prescolare, ceea
ce creeaza bariere de acces egal la educatie
prescolara si scolara pentru copii cu dizabilitati.
In multe cazuri, responsabilitatea de a identifica
cadre didactice de sprijin sau asistenti personali
pentru a oferi suport copilului la gradinita fi revine
familiei, fara suportul statului care si-a asumat
angajamentul de a realiza si respecta dreptul si
accesul egal la educatie pentru toti copii.

5 UNICEF Moldova (2023). Analiza situatiei privind interventia timpurie la copii in Republica Moldova.
Disponibil pe: https://www.unicef.org/moldova/media/11426/file/Moldova%20ECI%20Sitan%20report%20R0.pdf
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POLITICI DE INCLUZIUNE A COPIILOR CU DIZABILITATI SI SPRIJIN PENTRU FAMILIE

— Republica Moldova
si-a asumat
angajamentul
de a elabora si
promova politici
publice orientate
pe oportunitati
egale pentru copiii
cu dizabilitati,
precum si ajustarea
cadrului normativ
la prevederile
mecanismelor
internationale.

— Comitetele
internationale in
domeniul drepturilor
recomanda
autoritatilor Repubilicii
Moldova sa dezvolte
si sa implementeze
politici centrate pe
copil si familie, fara
discriminare.

Mecanismele sunt bazate pe drepturile copiilor
cu dizabilitati, inclusiv dreptul la familie si
dreptul parintilor de a-si exercita rolurile
parentale. Republica Moldova este semnatara
a principalelor Conventii internationale care
protejeaza drepturile copiilor, inclusiv a
celor cu dizabilitati si are politici nationale
comprehensive si cadrul normativ care sprijina
incluziunea copiilor cu dizabilitati. Cu toate
acestea, analiza de birou a actelor normative
nationale in domeniul protectiei copiilor cu
dizabilitati, denota necesitatea revizuirii unor
politici Tn domeniul sanatatii, asistentei sociale
si educatiei in vederea armonizarii acestora
la prevederile Conventiei privind Drepturile
Copilului® si Conventia privind Drepturile
Persoanelor cu Dizabilitati’. Unele politici de
sprijin pentru familile cu copii integreaza si
masuri speciale de protectie pentru ingrijirea
copiilor cu dizabilitati in conditii de egalitate
cu ceilalti, insd mecanismul actual de finantare
a acestor politici publice nu acopera costul
acestor servicii in baza nevoilor identificate.
Angajamentele statului asumate prin Conventii
sunt evidentiate si in Acordul de Asociere intre
Uniunea Europeana si Republica Moldova.
Agenda pentru 2021-2027 (2022)8 prin care
autoritatile isi asuma angajamentul sa ofere
protectie sociala si incluziune copiilor cu
dizabilitati si zero plasamente in institutiile
rezidentiale.

Analiza rapoartelor cu privire la implementarea
Conventiilor internationale si a observatiilor
finale evidentiazd ca Comitetului pentru
Drepturile Copilului (2017)° a recomandat
Guvernului Republicii Moldova in anul 2017:
(a) sa elaboreze o strategie cuprinzatoare
pentru dezvoltarea timpurie a copiilor (alin.
30 lit. (e)); (b) sa Imbunatateascd accesul la
educatia prescolara incluziva (alin. 30 lit. (b));
(c) consolideze coordonarea serviciilor de
sanatate, educatie si sociale (alin. 30 lit. (f));
sa aplice masuri pentru imbunatatirea accesului

& Conventia cu privire la drepturile copilului ratificaté prin Hotararea Parlamentului nr.408-XIl din 12.12.90.
Disponibil: https://www.unicef.org/moldova/media/1401/file/Conventia-cu-privire-la-drepturile-copilului.pdf

7 Conventia ONU privind drepturile persoanelor cu dizabilitati ratificatd de Parlamentul Republicii Moldova prin Legea nr.166 din 9 iulie 2010.

Disponibil: https://www.legis.md/cautare/getResults?doc_id=117839&lang=ro

8 Acordul de Asociere intre Uniunea Europeand si Republica Moldova. Agenda pentru 2021-2027.

Disponibil la: https://eur-lex.europa.eu/legalcontent/RO/TXT/HTM

L/?uri=CELEX:52022PC0069&from=EN

2 UN Committee on the Rights of the Child (CRC), Concluding observations on the combined fourth and fifth periodic report of the Republic of Moldova, 29 September 2017,

CRC/C/MDA/4-5 Disponibil la: https://www.refworld.org/docid/5a0ed42e4.html
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—— Republica Moldova
dispune de cadru
legal favorabil
incluziunii copiilor
cu dizabilitati si a
familiilor acestora.

la asistentd medicala, fapt care poate reduce
rata de mortalitate in randul copiilor si creste
ratele de imunizare (alin. 31-32). In mod similar,
prin Observatiile finale ale Comitetului pentru
drepturile persoanelor cu dizabilitati (2017)"°, se
recomanda Guvernului Republicii Moldova ca
principalele servicii de asistenta sa fie puse la
dispozitie copiilor cu dizabilitati si sa se aplice
masuri in vederea excluderii atitudinilor de
stigmatizare (alin. 16-17). Prevederile ambelor
Conventii sus-mentionate cu privire asistenta
siincluziunea copiilor cu dizabilitati si a familiilor
acestora sunt accentuate prin Agenda 2030
pentru dezvoltare durabild”. Prin aceasta
Agenda statul si-a asumat angajamentul de a
se asigura ca toate fetele si toti baietii au acces
la dezvoltare, ingrijire si educatie, respectand
principiul ,,a nu lIdsa pe nimeni in urma”.

La nivel national, in anul 2012, Parlamentul
a adoptat Legea nr. 60 privind incluziunea
sociala a persoanelor cu dizabilitati? care
descrie interventia timpurie care contribuie la
identificarea precoce a copiilor cu dizabilitati
si tulburari de dezvoltare in articolul 44. in
plus, Legea garanteaza dreptul la sanatate,
la educatie si la protectie si asistenta sociala.
Astfel, pentru implementarea Legii 60/2012
statul a elaborat si aprobat documente de
politici sectoriale care prevad protectia si
incluziunea copiilor cu dizabilitati in domeniile
social, educatie si sanatate pentru a oferi
asistenta centrata pe copil si familie:

* Programul national de protectie a
copilului (2022-2026)" care prevede o
buna guvernare a sistemului de protectie a
copilului, prevenirea situatiilor de violenta
si neglijare a copilului, dezvoltarea
serviciilor si programelor de suport pentru
familiile cu copii, inclusiv cu dizabilitati,
dezinstitutionalizarea si prevenirea
institu’gionalizérii.fn plus, programul pune
accent si pe sensibilizarea populatiei
privind drepturile copilului, consolidarea
capacitatilor profesionale ale specialistilor
si a parintilor/ingrijitorilor despre modul
de relationare si comunicare cu copii cu
diferite tipuri de dizabilitate.

19 UN Committee on the Rights of Persons with Disabilities (CRPD) Concluding observations on the initial report of the Republic of Moldova, 18 May 2017, CRPD/C/ MDA/
CO/1 Disponibil la https://documents-ddsny.un.org/doc/UNDOC/GEN/G17/139/32/PDF/G1713932.pdf?OpenElement

" Agenda 2030 si Obiectivele de Dezvoltare Durabild disponibil: https://cancelaria.gov.md/ro/apc/despre-obiectivele-de-dezvoltare-durabila

2 | egea nr.60 din 30.03.2012 disponibild https://www.legis.md/cautare/getResults?doc_id=130550&lang=ro

3 Hot&rarea de Guvern 347/2022. Disponibil pe: https://www.legis.md/cautare/getResults?doc_id=131899&lang=ro
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—— Pe parcursul anului
2023, Guvernul
Republicii Moldova
a initiat douva reforme
majore:

* Programul national de dezvoltare a
educatiei incluzive pentru 2024-2027.
“Acest program prevede asigurarea
unei educatii incluzive de calitate pentru
toti copii si tinerii, inclusiv a celor cu
TSA, astfel incat pana in anul 2027 toti
copii/elevii, indiferent de grupul-tinta,
sa fie inclusi in institutii de nvatamant
general, iar absolventii din acest grup sa
aiba acces la invatamantul profesional
tehnic si superior, precum si la alte
forme de educatie pe tot parcursul
vietii, avand asigurata tranzitia pe
piata muncii. in acest context, sunt
planificate dezvoltarea serviciilor
specifice: psihopedagog, logoped,
psiholog, terapeut comportamental
pentru asistenta copiilor cu dizabilitati
si a celor cu Tulburari de Spectru Autist
in procesul educational.

+ Planul national de dezvoltare a sistemului
de interventie timpurie la copii pentru
2023-2027." Acest document de politica
prevede organizarea si functionarea
serviciilor de interventie timpurie in
copilarie cu accent pe: identificarea
precoce a tulburarilor de dezvoltare
si a potentialilor factori de risc pentru
aparitia acestora; evaluarea necesitatilor
de interventie timpurie la copiii cu
tulburari de dezvoltare sau cu risc de
aparitie a acestora, precum si evaluarea
familiilor acestora; prestarea serviciilor de
interventie timpurie pentru copil si familie,
in conformitate cu standardele minime
de calitate. Consolidarea capacitatilor
parentale ale parintilor/ingrijitorilor si
instruirea specialistilor in domeniul
de interventie timpurie la copii, la fel
constituie arii importate de dezvoltare
pentru urmatorii patru ani.

Reforma serviciilor psihopedagogice si
reforma sistemului de asistenta sociala. Acum
este momentul propice de interventie si de
integrare a unor servicii de suport si programe
de educatie parentala pentru familiile care au
in ingrijire copii cu dizabilitati, programe de
instruire a specialistilor din domeniul medical,
social si educational cu module de instruire
privind comunicare cu parintii/ingrijitorii despre
dificultatile de dezvoltare a copilului, dizabilitate
si abordarea bazata pe drepturile omului a
dizabilitatii.

4 Hotararea de Guvern 816/2016 (Anexa 3) Disponibil pe: https://www.legis.md/cautare/getResults?doc_id=138646&lang=ro
'S Hot&rarea de Guvern 950/2023. Disponibil pe: https://www.legis.md/cautare/getResults?doc_id=141025&lang=ro
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PRINCIPALELE CONSTATARI

ALE STUDIULUI

1. CUNOSTINTE SI COMPORTAMENTE ALE PARINTILOR SI INGRIJITORILOR

PRIVIND DIZABILITATEA

Parintii sau Ingrijitorii sunt cea mai importanta
resursa de sprijin pentru copiii lor. Parintilor le
revine rolul esential in cresterea si educarea
copiilor, ei fiind responsabili de crearea si
asigurarea unui mediu sigur, afectiv si protectiv.
in acest sens, felul in care périntii isi educa
si sprijina copiii depinde de cunostintele,
convingerile si atitudinile lor personale legate
de cresterea copiilor. Un parinte informat poate
sa raspunda prompt la necesitatile specifice
ale copilului, la situatiile de incertitudine sau
la provocarile cu care se poate confrunta in
diferite etape ale vietii.

™ 62% au informatii si cunostinte
generale despre dizabilitate
(nu cunosc din care surse ar putea
obtine cunostinte si informatii veridice
despre cauze, factori de risc, etc.)

Cunostintele si comportamentele pe care le au
parintii si ingrijitorii copiilor cu dizabilitati, intr-o
masura mai mare sau mai mica, influenteaza
acceptarea copilului cu dizabilitati, calitatea
relatiei cu el, dar si cu ceilalti membri ai familiei,
precum si participarea familiei si a copilului
cu dizabilitati la viata comunitatii. Astfel,
ne-am propus sa analizam cunostintele si
reprezentarile parintelui vis-a-vis de copilul
cu dizabilitate, prin intermediul discutiilor de
grup si a chestionarelor aprofundate. in 80%
revine femeilor, iar aceasta tendinta este si mai
acuta daca copilul are o dizabilitate.

LT 450/ SE ¥
0 nu sunt siguri cum sa se
comporte cu un copil cu dizabilitate

— 68 % asociazi dizabilitatea cu:
sindromul Down, dificultati fizice
(locomotorii), tulburéri de spectru autist
si dificultati de invatare (intelectuale)

1din 2 parinti/ingrijitori asociaza
dizabilitatea cu dificultatile de vedere, de auz,
de vorbire si de relationare cu semenii

1 dln 2 parinti/ingrijitori sunt dominati de argumentele
modelului medical al dizabilitatii (dizabilitatea = boala/
maladie), si in anumite situatii, de modelul social
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cu dizabilitati
au cunogstinte si

dizabilitatii.

Nu stiu cum sd discut cu
copilul despre construirea
relatiilor de prietenie, despre
riscurile posibile ale gdstii,
comportamentul de consum
exagerat, sexualitate...”

(Mama unvui copil cu SD de 15 ani din Chisinau)

Astept ca copilul meu sd facd
ca ceilalti la scoald, dar el inca
nu poate. Cum sa-I invat?”

amau p in Edinet)
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—— circa 74% dintre

parinti/ingrijitori
promoveaza modelul
social al dizabilitatii,
iar 1 din 2 parinti
este inca dominat de
argumentele modelului
medical al dizabilitatii.

in opinia lor, copii cu dizabilitati pot participa
in mod egal la viata comunitatii, pot invata cu
suport in scolile generale, insa drepturile lor
sunt limitate de barierele de acces la transport
si cladiri publice, de lipsa suportului familiei si a
prestatorilor de servicii in abordarea dizabilitatii
fara discriminare. Cu toate acestea, fiecare al
doilea parinte/ingrijitor este inca dominat de
argumentele modelului medical al dizabilitatii,
potrivit caruia copilul cu dizabilitate are o
problema de sanatate care ii creeaza dificultatii
de participare.

JEu il imbrac, 1l dezbrac,

el doar e bolnav, el nu poate.”

(Mama unui copil cu dizabilitate intelectuala din Edinet)

—— Comportamentul

parintilor/ingrijitorilor
copiilor cu dizabilitati
este dominat de
modelul caritabil de
abordare a dizabilitatii,
atunci cand e vorba de
alt copil cu dizabilitate
(figura 1).

Modelul caritabil este evidentiat in situatiile
de interactiune cu persoanele cu dizabilitati
(altele decat propriul copil), unde majoritatea
respondentilor au mentionat ca au tendinta
de a ajuta persoana (89%), iar 63% dintre
parinti/ingrijitori simt mild pentru persoanele
cu dizabilitati. Modelul social este evident in
situatiile Tn care parintii/ingrijitorii au mentionat
ca empatizeaza cu problemele intdmpinate
de persoana (83%), Tncearca sa actioneze
normal si sa nu atraga prea multa atentie la
dizabilitate (80%), admira abilitatea persoanei
cu dizabilitate de a face fata barierelor create
de societate (79%), iar dupa un contact
frecvent observa doar persoana fara a vedea
dizabilitatea (72%).

Figura 1. Comportamente ale parintilor/ingrijitorilor fatd de copii cu dizabilitati

M3 simt nesigur/a uneori pentru ca nu stiu cum s& ma comport m
M simt frustrat/ pentru c& nu stiv cum s3 ajut [ R B e

M3 simt incomod, cand vad efortul lor de a face ceva, dar nu pot reusi fara ajutor m
imi e mila de ei/ imi pare riu pentru conditia lor m

Dupa un contact frecvent, constat c& observ doar persoana, nu vad dizabilitatea 72 19

Admir abilitatea lor de a face fata conditiei lor si barierelor din societate 79 7

incerc s actionez normal si s3 nu atrag atentie la dizabiiitate | N RN AR
Sunt constient/a si empatizez cu problemele cu care se confrunts persoanele cu dizabilitsti [ NN AR
A encina s fot 5 mé s satsfacut/s auncl cin pot 58 fec. T S

H DA Bl NU NS/NR
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Aproape jumatate
dintre parinti/
ingrijitori nu cunosc
cum ar trebui sa
interactioneze si

sa se comporte

CU O persoana cu
dizabilitati.

Fiecare al doilea parinte/ingrijitor se simte
incomod, cand vede eforturile depuse de
persoanele cu dizabilitati pentru a obtine
unele rezultate si simte frustrare ca nu stie
cum poate fi de ajutor. Ponderea parintilor/
ingrijitorilor care se simt nesiguri in contact cu
persoana cu dizabilitati, deoarece nu stiu cum
sa se comporte este de 45% la fel ca a celor
care se simt siguri pe sine (46%), atunci cand
relationeaza cu o persoana cu dizabilitati.

,Nu suntem instruiti

cum sd crestem si sd educdm
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astfel de copil.

Lipsa cunostintelor
specifice fata de
tipul de dizabilitate
influenteaza, in cele
mai multe cazuri,
neacceptarea
dizabilitatii la copil.

Stereotipurile fata
de dizabilitate

au un impact
negativ asupra
femeilor/mamelor/
ingrijitoarelor.

o0 /l

(Mama unui copil cu TSA din Balti)

Multi parinti/ingrijitori nu au cunostinte
specifice tipurilor de dizabilitate si sunt
inca in asteptarea , corectarii miraculoase a
problemei” (,,se va vindeca”, ,,0 sa treaca”,
»la 0 anumita ruda tot asa a fost”). Aceste
opinii bazate pe superstitii sunt evidente mai
mult, in randul parintilor /ingrijitorilor ce au copii
cu dizabilitati de varsta mica, cand diferentele
de dezvoltare abia sesizate se pot inscrie pe
seama varstei. Explicatia ar veni din dorinta
parintelui de a pastra speranta ca dizabilitatea
nu se adevereste, din cauza accesului redus
la informatii veridice, precum si a unei analize
critice a surselor consultate.

Interpretarile gresite fata de dizabilitate,
dar si perceptiile privind intelegerea originii
si cauzelor dizabilitatii, au un impact negativ
asupra parintilor/ingrijitorilor, in special asupra
mamelor. Ele mentioneaza ca dizabilitatea
copilului ar fi cauzatd de anumite supersitii, cum
ar fi. ,pedeapsa dumnezeiasca”, ,,consumul
de alcool”, ,comportamentul neadecvat al
mamei”, etc. Aceste perceptii alimenteaza
simtul de culpabilizare al parintilor copiilor cu
dizabilitati, in special, al femeilor/mamelor care
se simt vinovate si responsabile de dizabilitatea
copilului.
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Cunostintele limitate
fata de dizabilitate
se traduc intr-un
comportament

care infantilizeaza
copilul si ii limiteaza
perspectivele
participative.

Parintii si ingrijitorii
au tendinta de a

se informa unul de
la altul si de a se
asocia in grupuri

in functie de tipul
de dizabilitate al
copilului. Aceste
grupuri de interes
sunt informale si au
activitate sporadica.

Parintii si ingrijitorii considera ca posibilitatile
copilului lor sunt limitate si in multe situatii,
copilul nu are capacitatea sa faca unele lucruri
desinestétator (,,el nu poate™), chiar si atunci
cand nici nu au incercat acest lucru. in mod
special mamele se simt responsabile sa faca
totul in locul copiilor, si nu au incredere in
potentialele progrese de viitor ale copiilor.
Totodata, acest tip de atitudini a fost inregistrat
la toti ingrijitorii (bunei).

Potrivit opiniilor parintilor si ingrijitorilor,
atitudinile parentale favorabile persista acolo
unde exista comunitati formate de parinti care
se sustin (grupuri de suport). in asa mod parintii
obtin confortul emotional de care au nevoie.
Simtul afilierii si apartenentei la o comunitate din
care fac parte mai multe persoane le ofera mai
multd incredere si siguranta in existenta unui
parcurs de evolutie pozitiva ,,Daca au reusit ei,
vom reusi si noi”.

Cat este de bine cd se fac
astfel de intalnirl. Mai ales e
important asta pentru mame.”

(Tatal unui copil cu S. Down din grupul municipiului Balti)
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.Ne-am simtit foarte bine
pentru cd am fost ascultate.”

(Mama din Edinet)

Japtul cd nu sunt singura
imi da puter.”
warcinile pe care le realizdm
sunt interesante, iti schimba
viziunea, gasesti raspunsuri la
intrebdrile care te framantd.”

(Mama din Edinet)

JAceste intalniri sunt
Ca 0 gurd de aer.”

17 CUNOSTINTE, ATITUDINI S| PROVOCARI ALE PARINTILOR SIINGRIJITORILOR COPIILOR CU DIZABILITATIIN REPUBLICA MOLDOVA



2. ATITUDINI SI PERCEPTII CU CARE SE CONFRUNTA COPIII CU DIZABILITAT!

SI FAMILIILE ACESTORA

Cercetarile arata ca dizabilitatea copilului
este un factor ce contribuie la schimbarea
atitudinii parentale fata de el, care in consecinta
influenteaza construirea relatiei parinte-copil
si practica educationala a parintelui®. Astfel,
parintele/ingrijitorul are nevoie de sprijin in
modificarea reprezentarii despre copil in una mai

o

pozitiva gi optimista, dar si de suport in formarea
unor atitudini adecvate fata de copilul cu
dizabilitate. In acest sens, am incercat sa afldm
care sunt atitudinile parintilor si ingrijitorilor fata
de copiii cu dizabilitati din familia lor, dar si fata
de alte familii din aceeasi comunitate.

o/ . T
80 /o dintre parinti/ingrijitori s-au confruntat cu comportamente de
discriminare si stigmatizare, suporta cu greu atitudinile sociale de dispret
si incearca sa limiteze contactele copiilor lor cu lumea exterioara.

(X

amam | @ Dizabilitatea este unul dintre
® © | & criteriile de discriminare.
as

Cele mai
frecvente atitudini
si comportamente
sunt bazate pe:

mila 65%
dispret/ mai putin respect 45%

si stereotipuri sau prejudecati 42%

L Femeile/mamele/ingrijitoarele
copiilor cu dizabilitati simt mai
* frecvent astfel de trairi decat tatii.
Familia unde sunt
copii cu dizabilitati se
confrunta deseori cu
situatii de discriminare

pe criteriu de
dizabilitate (Figura 2).

des sentimente de jena atunci cand

®  Totodats, tatii experimenteaza mai
w ies Tn public cu copiii lor cu dizabilitati.

in opinia dominanta a participantilor la cercetare,
familia cu copii cu dizabilitati este tratatd ih mod
diferit de catre membrii societatii (45%), de
catre membrii familiei extinse (31%), iar parintii/
ingrijitorii sunt tratati diferit la locul de munca
de catre angajatori (24%). Tratamentul diferit al
parintilor/ingrijitorilor copiilor cu dizabilitati in
societate, in mediul familial si la locul de munca
este cauzat de criteriul de dizabilitate.

Figura 2. Discriminarea familiei unde sunt copii cu dizabilitati

24% — 4

3% —

— 45%

[l Este tratata diferit de societate
in general

[ Este tratata diferit de alti membri
ai familiei extinse

B parintii/ingrijitorii sunt tratati
diferit la locul de munca

Sursa: Datele cercetarii

6 https://ibn.idsi.md/sites/default/files/imag_file/Atitudinile%20parentale%20fata%20de%20copilul%20cu%20dizabilitati.pdf
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Parintii/ingrijitorii
copiilor cu dizabilitati
au un nivel inalt de
acceptare si toleranta
fata de alti copii

sau persoane cu
dizabilitati (Figura 3).

Figura 3. Atitudini ale parintilor/ingrijitorilor

As fi bucuros/bucuroasa daca copilul cu dizabilitati din grija mea,
ar invita un alt copil cu dizabilitati la mine acasa

Mi-ar face placere daca un alt copil cu dizabilitati I-ar invita la el
acasa pe copilul cu dizabilitati din grija mea

As aprecia daca copilul cu dizabilitati din grija mea, ar avea
prieteni atat copii cu dizabilitati, cat si copii fara dizabilitati

As aprecia daca copilul cu dizabilitati din grija mea, ar invita un alt
copil cu dizabilitate la ziva lui de nastere

Mi-ar place daca un copil féra dizabilitati I-ar invita la el acasé pe
copilul cu dizabilitati din grija mea

Nu sunt deranjat/a sau nu m-ar deranja sa am vecini care au
copil/copii cu dizabilitati

B DA B \U NS/NR

in opinia parintilor/
ingrijitorilor, ingrijirea
copiilor cu dizabilitati
solicitd mai mult timp

si implicare emotionala
comparativ cu
ingrijirea unui copil fara
dizabilitati (Figura 4).

Ei considera ca, fetele si baietii cu dizabilitati,
similar celor fara dizabilitati se pot bucura de
joaca (90%), pot face multe lucruri singuri (90%),
sunt curiosi (78%) si pot sa-si faca prieteni noi
(76%). Totodata, aproape toti parintii/ingrijitorii
sustin prieteniile dintre copiii lor cu dizabilitati si
alti copii cu sau fara dizabilitati si sustin vizitele
reciproce acasa unii la altii (90-95%).

' | |

86

Sursa: Datele cercetarii

in acest context, copii cu dizabilitati comparativ
cu cei fara dizabilitati au nevoie de mai mult ajutor
pentru a participa la activitati si joaca (83%)
si au nevoie de mai multa atentie din partea
adultilor (80%), decat copiii fara dizabilitati.
Suportul si atentia sunt necesare, deoarece multi
copii cu dizabilitati pot avea un comportament
imprevizibil (73%), ceea ce poate crea unele
atitudini si comportamente negative din partea
semenilor si a altor membri ai comunitatii.

Figura 4. Perceptii ale parintilor/ingrijitorilor fata de copii cu dizabilitéti

Copiii cu dizabilitati sunt adesea tristi 26

Copiii cu dizabilitati nu se distreaza prea mult
Dizabilitatea fi face pe copiii cu dizabilitdti mai intelepti
Dizabilitatea fi face pe copiii cu dizabilit&ti mai puternici

Multi copii cu dizabilitati au un comportament imprevizibil

Copiii cu dizabilitati doresc mai multa atentie din partea adultilor
decét doresc copiii fara dizabilitati

Copiii cu dizabilitdti au nevoie de mult ajutor pentru a participa

la activitati si joaca
H DA B NU NS/NR

Dizabilitatea are efecte
atat pozitive, cat si
negative asupra starilor
psihoemotionale ale
copiilor.

67

73 23

Sursa: Datele cercetarii

68% din parinti/ingrijitori considera ca
dizabilitatea 1i face pe copiii cu dizabilitati mai
puternici si mai intelepti (51%). in acelasi timp,
dizabilitatea creeaza si unele impedimente
copiilor cu dizabilitati in organizarea timpului
liber si crearea bunei dispozitii. Drept urmare,
38% din respondenti considera ca fetele si
baietii cu dizabilitati nu se distreaza prea mult
si sunt adesea tristi (26%).
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Prezenta unui copil cu
dizabilitati in mediul
familial sau scolar
influenteaza pozitiv
comportamentul

Circa 86% din parinti/ingrijitori considera c3,
copiii care au frati sau surori cu dizabilitati sunt
mai empatici si mai grijulii. in acelasi timp, 74%
din respondenti cred ca in clasele, unde sunt
copii cu dizabilitati, colegii acestora sunt mai

celorlalti copii (Figura 5). toleranti fata de dizabilitate.

Figura 5. Impactul dizabilitatii asupra comportamentelor copiilor

Copiii care au frati/surori cu dizabilitati sunt mai empatici, mai grijulii

in SpeslpUnSe s porL el dizabilité;i' Soelsant R tOIeranti “

H U NS/NR

H DA

Atitudinile membrilor
comunitatii fata de
copii cu dizabilitati si
familiile acestora sunt
bazate pe mila, dispret
si prejudecati (Figura 6
si Figura 7).

Sursa: Datele cercetarii

Mai mult de jumatate din parinti/ingrijitori (63%)
mentioneaza ca membrii comunitatii au tendinta
de a trata cu mila familia unde este un copil
cu dizabilitati. Totodata, 42% din respondenti
cred ca membrii comunitatii evita contactul cu
familiile copiilor cu dizabilitati si au mai putin
respect fata de ei (45%).

Figura 6. Atitudini fata de familiile unde sunt copii cu dizabilitati

Membrii comunitatii au tendinta de a trata cu mila familia unde este
copil / copii cu dizabilitati

Membrii comunittii evitd contactul cu familia unde este copil//copii

Famiile copiilor cu dizabilitati au mai putin respect de la membrii
comunitatii

cu dizabilitati

Bl NU NS/NR

l DA

Fiecare al treilea
parinte/ingrijitor
sustine ca, copii cu
dizabilitati sunt tratati
de societate cu frica si
neincredere.

Figura 7. Atitudini fata de copii cu dizabilitati

20% 34%

32%

Sursa: Datele cercetarii

(34% si 32%), iar fiecare al cincilea - crede
ca sunt tratati cu dispret. Totodata, 14% din
respondenti cred ca membrii comunitatii
trateaza copii cu dizabilitati ca fiind naivi.

Bl Cufrica

B Cu neincredere

[ Cudispret

Ca fiind naiv

Sursa: Datele cercetarii
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Parintii si ingrijitorii si nu manifesta deschidere fata de aceasta
consider3 c3 societatea categorie. Comportamentele discriminatorii

nu este pregatita sa manifestate de adulti se transmit si catre copii.
accepte persoanele cu Deseori parintii/ingrijitorii copiilor cu dizabilitati
dizabilitati aud expresia: ,,Sa nu te vad ca te joci cu acest

copil”, atat din partea cadrelor didactice, cat
si din partea altor parinti care neglijeaza sau
discrimineaza negativ copilul cu dizabilitate.

®

Atitudinile parentale favorabile se observa in mod special in mediile in care

exista servicii mai bune pentru copiii cu dizabilitati, ceea ce ofera posibilitati
pozitive pentru evolutia copilului.

Din perspectiva mediilor de resedinta, acestea sunt mediile urbane, in care
diversitatea de servicii de recuperare si suport este mai mare.
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3. STIMA DE SINE, RUSINEA SI STIGMATIZAREA PARINTILOR SI iNGRIJITORILOR

COPIILOR CU DIZABILITATI

Excluderea sociala este ciclica. De aceea,
atunci cand excluderea persoanelor cu
dizabilitati incepe n familie continua si in alte
medii sociale. Mai multi cercetatori considera
ca atitudinea negativa a societatii fata de
persoanele cu dizabilitati are un impact negativ
asupra familiilor acestor persoane, influentand

climatul interior al familiei, pozitia parintelui in
relatia de acceptare/neacceptare a copilului cu
dizabilitati. Astfel, ne-am propus sa intelegem
ce simt parintii si ingrijitorii copiilor cu dizabilitati
la nivel individual, dar si atunci cand ies in public
cu copilul lor cu dizabilitate.

Ce simt parintii si ingrijitorii copiilor cu dizabilitati

(o) M ) = o o -
A7% consider3 c3 stima de sine le este afectat3

45% se simt epuizati emotional

o . s, . . . o
A44% considera ca le este afectats imaginea personal

20% simt rusine din cauza comportamentului copilului lor

1 din 3 parinti/ingrijitori au vorbit despre sentimentul de vinovitie,
jena si rusine experimentat in locurile publice sau in ospetie

Doar 50% din périnti/
ingrijitori sustin ca
atitudinea oamenilor
fata de ei a ramas
aceeasi

dupa ce in familie s-a nascut un copil cu
dizabilitate. Totodata, 1 din 3 respondenti/
respondente se considera discriminati/
discriminate doar atunci cand sunt impreuna
cu copilul lor cu dizabilitati.

Figura 8. Stigmatizarea si autostigmatizarea parintilor/ingrijitorilor

Comportamentul copilului meu cu dizabilitate ma face de rusine 20

M3 simt neputincios/a pentru ca am un copil cu dizabilitate

Reduc iesirile cu copilul meu cu dizabilitate

M3 simt trist/a pentru ca am un copil cu dizabilitate

Unele persoane ma discrimineaza daca sunt cu copilul meu cu
dizabilitate

Copilul cu dizabilitate imi afecteaza imaginea

M3 simt epuizat/& emotional pentru cd am un copil cu
dizabilitate

Stima de sine imi este afectata de faptul cd am un copil cu
dizabilitate

Atitudinea oamenilor fatad de mine nu s-a schimbat chiar daca
am copil cu dizabilitate

H DA H U NS/NR

b

~N
=

IS
S »
»
i )

Sursa: Datele cercetarii
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1din 3
participanti/
participante au
simtit un sentiment
intens de rusine
cauzat de atitudinile
discriminatorii din
partea societatii.

Participantii/participantele au relatat despre
atitudinea de stigmatizare de catre societate,
atunci cand ies cu copilul in locuri publice,
la plimbare, la cumparaturi; le este dificil sa
confrunte atitudinile sociale de dispret, astfel
fncat multi dintre acestia refuza sa mai iasa
impreuna sau limiteaza iesirile respective.

.| —

circa 47% din
parinti/ingrijitori
cred ca stima

de sine le este
afectata,

1din 3 parinti/
ingrijitori au vorbit
despre sentimentul
de vinovatie, jena si
rusine

Parintii si

ingrijitorii copiilor
cu dizabilitati

au tendinta de a
limita contactele si
relatiile sociale cu
prietenii, rudele,
membrii comunitatii
din cauza
sentimentului de
rusine generat de
faptul ca au un copil
cu dizabilitate.

Participantii si participantele au mentionat despre necesitatea informarii
societatii, dar si despre necesitatea de a fi ei insisi informati/informate despre
modul in care pot sa depaseasca astfel de situatii.

45% se simt epuizati emotional si 29% se simt
tristi din cauza ca au copil/copii cu dizabilitate.
1din 5 parinti/ingrijitori au mentionat ca se simt
neputinciosi si neajutorati, ceea ce i face sa
reduca iesirile impreuna cu copilul, deoarece
comportamentul acestuia creeaza situatii de
rusine.

simtit Tn locurile publice sau in ospetie, cand i
se fac observatii cu referire la comportamentele
neadecvate ale copiilor cu dizabilitati, deseori
sunt in situatia cand li se face aluzie la ,lipsa
celor sapte ani de acasa”, respectiv ei se
simt vinovati de imposibilitatea de a gestiona
comportamentele nedorite ale copiilor cu
dizabilitati. Astfel, din relatarile parintilor, multe
familii ajung sa se autoizoleze.

1din 3 femei/mame a recunoscut experimentarea
sentimentului de rusine, ponderea acestora fiind
mai mare Tn mediul rural. Unele participante
au recunoscut ca nu doresc sa participe la
activitati special organizate pentru parinti/
ingrijitori pe motiv ca nu doresc sa-i cunoasca
si recunoasca lumea ca apartinand grupului
respectiv de parinti. La fel, unii parinti/ingrijitori
(in mod special cei din regiunea de nord) evita
contactele cu persoane cu dizabilitati pentru
a nu fi asociati cu acest grup.
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Multi parinti devin activisti, manifesta ,,atitudini de luptator”, se dedica acestei
cauze, inclusiv fac studii specializate in domeniu.

O mama din comuna Ciorescu care educa un copil cu TSA a facut a doua facultate,
urmand domeniul psihopedagogiei pentru a-si putea ajuta copilul. Acum este
angajata in calitate de CDS in scoala unde este si copilul sdu, devenind o buna
resursa pentru mai multi parinti.
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LUnt mandrd cd am

asa un copil. Asta imi da
posibilitatea sd vdd lumea

altfel, ceea ce nu poate
vedea nimeni altul. Noi am
invatat atatea de lo ea. Ea

ne ddruieste atata bucurie Si
dragoste!”

(Mama unei fete de 15 an i din laloven i)

JFiica mea are abilitdti
deosebite, ea realizeaza
calcule ingenioase oral, fard
suport, si nimeni nu intelege

/

cum reuseste.’

aaaaaaa fete cu TSA din Edinet)
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LU singurd am invatat sa
cred cd va reusi i asa,
I-am fdcut sd creadd Si pe
profesori. Eu nu md las.
Acum noi impreund cu ei
gdsim cele mai potrivite
sarcini pentru copilul meu.
Sunt niste profesori foarte
ingeniosi.”

(Mama unui copil cu fenilcetonurie din Edinet)
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4. VIOLENTA FATA DE COPIII CU DIZABILITATI SI FAMILIILE ACESTORA

Fetele si baieti cu necesitati speciale, dar fi
familiile acestora, prezinta un risc de pana
la patru ori mai mare de a suferi de violenta
fizica si sexuala. lar in cadrul fenomenului
de bullying, copiii si adolescentii cu nevoi
speciale au de trei ori mai multe sanse de a
fi hartuiti, in comparatie cu alti colegi. in plus,
femeile si fetele cu dizabilitati se confrunta cu

Dizabilitatea
constituie un
criteriu de
discriminare si
cauza a unor situatii
de violenta fata de
copii (figura 9).

o discriminare dubla, ceea ce le expune la un
risc mai mare de violenta in baza de gen, abuz
sexual, neglijare, maltratare si exploatare. Astfel,
in baza discutiilor de grup am avut sa afldam daca
parintii si Ingrijitorii pot recunoaste situatiile de
violenta si sunt constienti de riscurile la care
sunt expusi copiii lor.

Circa 22% dintre respondenti au mentionat ca,
copii cu dizabilitati din grija lor au fost insultati
si numiti cu cuvinte urate, 16% au mentionat ca
au existat situatii in care copilul a fost fortat sa
paraseasca o institutie publica fiind discriminat
pe criteriu de dizabilitate.

Figura 9. Discriminarea copiilor cu dizabilitati pe criteriu de dizabilitate

B Nu cunosc daca copilul lor a fost in situatii de discriminare

32%

22%

Circa 14% din
parinti/ingrijitori au
mentionat ca, copii
cu dizabilitatii au
fost jigniti si batuti
de alti copii,

B Afost insultat, numit cu cuvinte urate
I A fost fortat s& paraseasca vreo institutie publica/local

A fost jignit, batut de alti copii

Sursa: Datele cercetarii

iar unii au relatat situatii in care copilul a fost
mintit si deposedat de bunuri (8%) sau au
fost banuiti de anumite actiuni negative (furt,
agresivitate) pe motiv de dizabilitate.

1 din 3 din parinti/ingrijitori nu cunosc daci copilul cu dizabilitate
din grija lor a fost vreodata discriminat sau a avut de patimit din

cauza dizabilitatii.

Femeile/mamele si fetele
cu dizabilitati se confrunta
cu discriminare dubla sau
multipla, ceea ce le expune
la un risc mai mare de
violenta in baza de gen, abuz
sexual, neglijare, maltratare si
exploatare.

P2
©

Dizabilitatea constituie un
criteriu de discriminare si/
sau cauza a unor situatii de
violenta fata de copii.
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5. COMUNICAREA INTERPERSONALA A SPECIALISTILOR DIN DIFERITE DOMENI
(EDUCATIE, SANATATE, ASISTENTA SOCIALA)

85%
din respondente au mentionat ca
specialistii din diferite domenii au o
comunicare rigida, lipsita de tact si
empatie.

iR

85%
considera ca lipsesc serviciile de suport
emotional, de indata ce se comunica
parintilor despre dizabilitate sau riscul
de dizabilitate la copil.

Informatiile furnizate de specialisti la primele contacte cu parintii nu pun accent
pe abilitarea copilului, pe suportul familiei de a accepta situatia si a actiona in
sprijinul copilului cu dizabilitati.

Lipsa abilitatilor

de comunicare

a specialistilor

cu parintii/
ingrijitorii copiilor
cu dizabilitati
despre dificultatile
de dezvoltare ale
copiilor accentueaza
sentimentul

de vinovatie si
intimideaza parintii,
in mod special
femeile/mamele.

Prestatorii de servicii
au tendinta de a
trata cu discriminare
familiile copiilor cu
dizabilitati (figura 10).
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85% dintre parinti/ingrijitori au simtit o
comunicarea rigida, lipsita de tact si empatie
a specialistilor din diferite domenii cu parintii
pe subiecte sensibile legate de dizabilitate.
Aceasta a fost simtita chiar de la primul contact,
atunci cand specialistul/specialista le-a dat
vestea despre dizabilitate. Parintii au relatat
faptul ca li s-a comunicat diagnosticul, deseori
fara vreun suport emotional sau informational.
in lipsa unor informatii veridice asteptate din
prima sursa, adica de la specialistii cu care
interactioneaza, parintii si ingrijitorii sunt
nevoiti s& caute informatii despre dizabilitate
din alte surse, pentru a intelege ce se intampla
cu copilul, In ce consta dizabilitatea, cum se
manifesta in diferite domenii de dezvoltare, ce
se poate face pentru abilitarea copilului, cum
se poate gestiona comportamentul sau, etc.

53% dintre parintii/ingrijitorii copiilor cu
dizabilitati sustin ca statul le ofera servicii si
sprijin pentru ingrijirea si incluziunea copiilor.
Cu toate acestea, parintii/ingrijitorii considera
ca familiile copiilor cu dizabilitati sunt tratate
cu mai putina politete de catre prestatorii de
servicii (42%), iar asistenta si suportul de care
beneficiaza este de o calitate mai proasta
(36%).
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Famiile copiilor cu dizabilitati sunt tratati cu mai putina politete de

29

Figura 10. Atitudini ale specialistilor fata de familiile unde sunt copii cu dizabilitati

Statul oferd servicii si sprijin penru parintii/ingrijitorii copiilor cu

Famiile copiilor cu dizabilit&ti pot primi servicii de mai proasta

H DA

H U

dizabilitati
prestatorii de servicii

calitate

NS/NR

Cele mai frecvente
situatii de dispret
si discriminare
sunt intalnite in
comunicarea cu
specialistii din
domeniul medical si
educational.

Ll

Sursa: Datele cercetarii

Acestea vizeaza atat manifestarea prejudecatilor
cu referire la cauzele aparitiei dizabilitatii, facand
conexiune ntre vulnerabilitatea si caracterul
antisocial al familiei si nasterea copilului cu
dizabilitati, cat si la comportamentele verbale,
vadit discriminatorii, in raport cu copilul si familia.

Comportamentele discriminatorii cele mai reclamate de catre
parinti si ingrijitori sunt experientele de primire a refuzului in
nrolarea si oferirea serviciilor educationale in scoald/gradinita, a
serviciilor de suport in educatia incluziva (acces la cadru didactic
de sprijin, abordarea individualizata prin aplicarea Planului
educational individualizat), care ingradesc accesul copilului,
limitandu-i participarea si implicarea.

Cele mai expuse categorii in ceea ce priveste accesul limitat
la educatie si servicii de suport o reprezinta copiii cu dizabilitati
multiple, copii cu tulburari de spectru autist (TSA) si copiii cu

dizabilitati intelectuale.

Prejudecatile
privind cauzele
tulburarilor de
dezvoltare la copii
manifestate, in
mod special de
specialistii din
domeniul sanatate,
accentueaza
vulnerabilitatea si
caracterul antisocial
al familiei.

Parintii reflectd experiente traumatizante
dominate de prejudecatile specialistilor din
diferite domenii. Unele mame chiar daca merg
la specialisti pentru examinarile cu privire
la dezvoltarea copilului, deseori nu primesc
informatii clare de la specialisti. O mama a
impartasit experienta sa spunand: ,Simteam
ca ceva nu este in ordine, dar m-am simtit
inconfortabil sa vorbesc despre ingrijorarile
mele cu medicul de familie”. Aceste relatari
evidentiaza experientele traumatizante ale
parintilor care au intalnit medici care fie nu
reusesc sa comunice, fie transmit informatii
irelevante si neconforme eticii profesionale.
Aceste informatii colectate subliniaza
necesitatea Tmbunatatirii comunicarii intre
specialistii din domeniul sanatate si parinti,
pentru a avea asigurarea ca parintii sunt
informati in mod adecvat cu privire la tulburarile
de dezvoltare ale copilului lor si ca li se ofera
sprijinul si indrumarea de care au nevoie.
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Mi-a spus cd este o leqguma
si cd nu pot face nimic cu él.
M-a fdcut sd ma simt ca
ultimul om de pe pamant.

Acest copil are sindromul
Down. Acesti copii nu isi
cunasc nici mama.

La ce sd-l inveti pe copll
(copilul cu TSA), dacd oricum
nimic la sfarsit nu o sa se
aleagd din el?

La ce sd te chinui?”
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,Lopilul acesta nu o sd poatd
scrie, citi, cum ti-ai permis s
crezi cd copilul acesta o sa
poatd face ceva?”

(Adresarea unu i cadru d idactic catre mama unui copil cu TSA d in Edinet)

Nu vad faceti griji, nu 0 s
traiascd mult copilul cu acest
d/agnost/c

(Adresarea medicului catre mama co pilului cu fenilcetonur ie din Edinet)

De ce ati venit? Nu vedeti ca
sunt cazuri mult mai grele7
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Acceptarea
dizabilitatii copilului
depinde de modul
in care se comunica
informatia.

Parintii/ingrijitorii
din zonele rurale
experimenteaza
sentimente

de abandon si
indiferenta din
partea prestatorilor
de servicii.

Parintii au relatat faptul ca li s-a comunicat, de
cele mai dese ori, diagnosticul, fara a li se oferi
informatii despre dizabilitate, factorii cauzali,
interventiile si serviciile necesare pentru a obtine
rezultate, suport emotional si pasi de urmat.
Parintii/ingrijitorii considera ca primul contact
cu specialistul are o importanta mare asupra
modului de acceptare si interactiune a parintilor/
ingrijitorilor cu persoane cu dizabilitati, in mod
special fata de copilul din ingrijire.

Parintii/ingrijitorii mentioneza lipsa unui anumit
serviciu de ghidare a familiei, care ingrijeste
copil/copii cu dizabilitati. Acest tip de serviciu
este necesar preponderent in mediul rural,
deoarece medicii de familie din teritoriu nu au
competenta profesionala necesara pentru a
ghida parintii/ingrijitorii copiilor cu dizabilitati,
din aceste considerente este evident ca familiile
din sate se confrunta cu mari dificultati.
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6. IMPACTUL DIZABILITATII ASUPRA VIETII DE FAMILIE PRIN PRISMA EGALITATII DE GEN

Studiile internationale arata ca implicarea
activa a tatilor la cresterea copiilor contribuie
la Tmbunatatirea relatiilor de familie, favorizeaza
favorizeaza increderea in sine a copiilor sifi ajutad
sa obtina succes. Copiii care s-au bucurat de
mai multa atentie din partea tatilor lor prezinta
performante mai bune la scoala si abilitati mai
avansate in viata de zi cu zi. De aceea implicarea
ambilor parinti in cresterea copiilor este extrem
de importanta. Dintre 100 de respondenti/
respondente Tn cadrul discutiilor de grup, doar

Prezenta unui copil
cu dizabilitate in
familie contribuie la
cresterea gradului
de empatie intre
membrii acesteia
(figura 12).

48% dintre
respondenti/
respondente nu
au suficient timp
pentru a avea grija
de alti membri ai
familiei.

10 respondenti sunt barbati, toti avand rolul
de tata. Cinci dintre ei sunt din mediul urban si
altii 5 din mediul rural. in functie de grupul de
studii, 5 barbati sunt cu studii superioare si 5
cu studii profesional-tehnice. Toti zece tati sunt
angajati in campul muncii in domeniul servicii
(3), constructii (3) si administratie publica (3).
Aceste date arata ca nivelul de educatie al
tatilor are impact asupra gradului de implicare
in ingrijirea si dezvoltarea copilului.

Rezultatele anchetei sociologice arata ca 86% din
parinti/ingrijitori cred c3, fetele si baietii care au
frati/surori cu dizabilitati sunt mai empatici si mai
grijulii, 80% cred ca familille unde sunt copii cu
dizabilitati sunt mai unite, iar 65% din respondenti
considera ca barbatii depun mai multe eforturi
daca au un copil/copii cu dizabilitati.

Tngrijirea copilului cu dizabilitate necesita timp si
implicare, iar aceasta ar putea afecta alti membri ai
familiei, in special partenerul de viata sau alti copii.
Intervin si probleme ce tin de extinderea grupului
de prieteni (45%), mentinerea legaturii cu prietenii
(39%) sau chiar dificultati in a mentine familia/
casatoria (41%) si grija fata de alti copii (38%).

Aparitia unui copil cu dizabilitate in familie are un impact mai
degraba negativ decat pozitiv asupra familiei (figura 11).

Figura 11. Impactul dizabilitati asupra vietii de familiei, %

Probleme in a avea grija de alti copii

Probleme in a mentine leg&tura cu prietenii

Probleme in a mentine familia (casatoria)

Probleme in extinderea grupului de prieteni

Probleme in a avea grija de alti membri ai familiei

Probleme in a obtine un loc de munca

Sursa: Datele cercetarii

'8 The Effects of Involved Fatherhood on Families
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Principala problema
enuntata de 51%
dintre parintii/
ingrijitorii copiilor
cu dizabilitati este
obtinerea unvi loc
de munca.

Majoritatea
femeilor/mamelor
din mediul rural nu
au un loc de munca

Femeile

(mamele, bunicile,
ingrijitoarele) se
confrunta mai
des cu situatii de
autostigmatizare,

Femeile

(mamele, bunicile,
ingrijitoarele) se
auto identifica

cu copilul cu
dizabilitate,

in majoritatea cazurilor, odata cu aparitia copilului
cu dizabilitati, in parcursul profesional al mamelor
intervin schimbari, preocuparea lor cea mai mare
devenind copilul. Faptul ca nu se mai pot intoarce
la domeniul pe care |-au profesat anterior, fiind
nevoite sa ingrijeasca de copil, dependenta
financiara ce creste in astfel de situatii genereaza
sporirea vulnerabilitatii femeii, aparitia perceptiilor
negative despre propria persoana, care fi
afecteaza grav imaginea si stima de sine.

in multe cazuri, aceste fiind angajate in calitate
de asistent personal. ins3, situatia nu este
foarte diferita, caci venitul obtinut este orientat
tot pentru ingrijirea copilului. Dupa cum arata
experienta, acest tip de angajare nu este cel mai
benefic pentru mamele copiilor cu dizabilitati. Ele
Nnu reusesc sa se detaseze de grijile copilului macar
pe parcursul zilei de munca, mentinand astfel un
grad inalt de epuizare cronica, dar nici nu obtin
un nivel suficient de independenta financiara,
avand un salariu extrem de mic. De aceea acest
gen de angajare ar fi recomandat doar ca solutie
temporara. Mentionam ca ponderea mamelor
angajate in calitate de asistent personal pentru
propriul copil este mai mare in mediul rural
decét cel urban, deoarece la sate nu sunt alte
oportunitati de angajare si nici persoane din afara
familiei disponibile de a se angaja in calitate de
asistent personal.

mai ales cele din mediul rural, care au povestit
despre culpabilizarea transmisa de catre cei
din cercul de relationare, inclusiv sot, socri (mai
ales n situatiile in care locuiesc impreuna).
Femeile/mamele exercita, in multe situatii, rolul
de intermediar intre copil si sot/partener (sotul
nu accepta copilul si invinovateste sotia).

ceea ce le afecteaza identitatea personala.
in majoritatea cazurilor, mamele se topesc
in copilul caruia i-au dat nastere. Respectiv,
preconceptiile despre dizabilitate genereaza
aparitia unor perceptii gresite despre sine ca
parinte, care ajung sa se auto stigmatizeze,
sa se perceapa ca fiind ,,un parinte de o alta
categorie, cu o multime de sentimente de
vina si rusine”. Acest fapt le limiteaza trairea
din plin a bucuriei de a fi parinte.

Preconceptiile si stereotipurile asociate cu rolul de femeie creste
dependenta financiara (barbatul este cel care asigura familia, iar
femeia e cea care are grija de copii), amplifica vulnerabilitatea
femeilor si fenomenul de auto stigmatizare.
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Femeile/mamele mentioneaza ca nu
reusesc sa se detaseze de grijile copilului
macar pe parcursul zilei de munca,
mentinand astfel un grad inalt de epuizare
emotionala si fizica (,,sotul meu nu stie ce
si cum trebuie de facut” mama din Edinet).

)
Py
Femeile/mamele simt sentimente de

vinovatie si remuscare chiar si in
momentele cadnd incearca sa se relaxeze.

Femeile/mamele considera ca nu
pot obtine un nivel suficient de
independenta financiara.

Normele sociale
afecteaza
identitatea
personala a
mamelor copiilor
cu dizabilitati,
dand nastere unor
perceptii gresite
despre sine ca
parinte. Femeile/
mamele se auto
identifica cu copilul
lor cu dizabilitate,
ceea ce le afecteaza
identitatea
personala.

Barbatii (tatii,
buneii,ingrijitorii)
sunt mai putin
preocupati de
educarea si
cresterea copiilor,
daca in familie
apare un copil cu
dizabilitati.

&
A

In cele mai multe cazuri, mamele/femeile
abandoneaza domeniul profesat
anterior aparitiei copilului.

in majoritatea cazurilor, femeile/mamele se
asociaza n totalitate cu copilul caruia i-au dat
nastere (mai putin se constatd asta la tati si
ngrijitori). Dezvoltarea unor perceptii eronate
despre dizabilitate, copil cu dizabilitate genereaza
aparitia unor perceptii gresite despre sine ca
parinte, care ajunge sa se auto stigmatizeze, sa se
perceapa ca fiind un parinte de o alta categorie,
cu o multime de sentimente de ving, rusine. Acest
fapt nu permite trairea din plin a bucuriei de a fi
parinte. Accesul limitat la informatii, resursele
existente restranse, dependenta financiara (mai
ales ca la tarad se pastreaza inca preponderent
abordarea patriarhala a familiei, in care barbatul
este cel care ,,aduce” si femeia este cea care
vegheaza linistea casei, are grija de copii) - toate
impreund intensifica vulnerabilitatea mamei si
fenomenul de autostigmatizare.

in majoritatea familiilor, barbatul este cel
responsabil, in mod special, de partea financiara,
iar aparitia in familie a unui copil cu dizabilitate
presupune cheltuieli suplimentare pe care le
suporta familia (tratamente, servicii terapeutice
costisitoare, alimentatie specifica, echipamente
specifice, servicii de ingrijire, asistenta achitate
etc.) si barbatii isi asumé acest rol.
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in randul familiilor
unde sunt copii

cu dizabilitati, se
observa o rata mare
a divorturilor.

Bunastarea
emotionala si
relatiile sociale

ale tatilor sunt
influentate de
prezenta unui copil
cu dizabilitate in
familie.

7 din10 tati au

mentionat ca au
nevoie de resurse
informationale si
suport psihologic
sa depaseasca
situatiile de auto
stigmatizare

si auto-izolare.

Un numar semnificativ de femei/mame solitare
au mentionat ca tatal copilului a parasit
familia dupa ce a aparut copilul cu dizabilitate.
Totodata, tatii participanti la cercetare au
mentionat ca familia devine mai empatica dupa
aparitia copiilor cu dizabilitati, iar ceilalti copii
sunt mai empatici cu fratele/sora cu dizabilitati.
Cu toate acestea, tatii sunt total de acord cu
afirmatia ca ,,o familie unde este un copil
cu dizabilitate intdmpina dificultati in a-si
mentine casnicia”. Nevoile inalte de ingrijire a
copilului cu dizabilitati, deseori i pune in situatia
pe parinti, in mod special pe tati sa ofere mai
putina atentie si grija celorlalti membri ai familiei.

4 din 10 tati sunt de acord ca ,,0 familie cu
copii cu dizabilitate este tratata diferit de alti
membrii ai familiei extinse” si 7 din 10 sunt
de acord cu afirmatia ca ,,0 familie cu copii cu
dizabilitate este tratata diferit de membrii
societatii in general”. Datele cercetarii arata
ca din cei noua tati participanti la cercetare,
sapte au mentionat ca sunt epuizati emotional,
cinci tati traiesc sentimentul de tristete
deoarece au un copil cu dizabilitati, patru se
simt neputinciosi, iar trei au mentionat ca se
simt rusinati de comportamentul copilului lor
cu dizabilitati. Patru tati au mentionat ca le
este afectata stima de sine deoarece au un
copil cu dizabilitate si tot patru au mentionat ca
unele persoane il discrimineaza prin asociere cu
dizabilitatea, iar doi tati au mentionat ca evita
iesirile si comunicare cu copilul cu dizabilitate in
spatii publice, evita sa comunice unor persoane
cd au un copil cu dizabilitate si au situatii cand
se autoizoleaza.
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7.BARIERELE CU CARE SE CONFRUNTA PARINTII SI INGRIJITORII COPIILOR

CU DIZABILITATI

Familiile copiilor cu
dizabilitati intdmpina
bariere in viata de

zi cu zi pentru a
participa si a avea
un trai in comunitate

in egala masura cu

ceilalti membri ai
comunitatii (figura 12).

Barierele de
atitudine din partea
membrilor societatii
au fost exprimate
de circa 34% dintre
participantii/
participantele la
cercetare.

Principalele bariere ale familiei unde sunt copii
cu dizabilitati sunt: bariere de comunicare cu
diferiti prestatori de servicii (44%). Majoritatea
specialistilor nu cunosc cum sa abordeze o familie
in care sunt persoane cu dizabilitati. in cele mai
frecvente cazuri se evidentiaza doua extreme:
abordarea caritabila, bazata pe mila si compatimire
a situatiei si a doua abordare bazata pe atitudine
discriminatorie, unde dizabilitatea este asociata
cu saracia si fenomene antisociale.

Desi sunt inregistrate mai multe schimbari
pozitive privind atitudinile populatiei fata de
persoanele cu dizabilitati, inca mai predomina
atitudini negative si discriminatorii.

Figura 12. Bariere intdmpinate de familiile unde sunt copii cu dizabilitati

44%

34%

Bariere sociale de
acces egal la servicii
au fost expuse de
30% dintre parinti/
ingrijitori.

[ Bariere comunicare cu prestatori de servicii
B Bariere de atitudine din partea membrilor societatii
[ Bariere sociale de acces egal la servicii

Bariere fizice/de accesibilitate

Nu intdmpina bariere

Sursa: Datele cercetarii

Discutiile de grup evidentiaza insuficienta
serviciilor de suport psihologic pentru parinti,
in special in prima etapa de confruntare a
stresului, socului, odata cu anuntarea semnelor
de dizabilitate a copilului. Serviciile de interventie
timpurie si asistenta specializata in functie de
tipul de dizabilitate practic nu sunt disponibile
in raioane, In special pentru familiile cu copii
din mediul rural. Majoritatea serviciilor sunt
concentrate in municipiul Chisinau, dar multe
dintre acestea sunt destul de costisitoare (de
exemplu, terapiile pentru copiii cu TSA). Cele cu
finantare din bugetul de stat pot fiaccesate la o
anumita perioada de timp si respectiv, sunt putin
accesibile.
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Acces limitat se
inregistreaza la
serviciul social
Asistenta personala.

Parintii au
mentionat si lipsa
serviciilor de suport
pentru educatia
incluziva a copiilor
cu dizabilitati, in
special in gradinite.

Bariere fizice/de
accesibilitate au
fost expuse de 15%
dintre respondentii

Calitatea
interventiilor si
progresul obtinut

la fiecare copil cu
dizabilitate depinde
in mare parte de
felul in care parintii
constientizeaza
problema

Provocarea cea mai mare fiind locurile limitate
pentru acest tip de serviciu, respectiv de multe
ori copilul cu TSA sau copilul cu dizabilitate
intelectuala asteaptd mult randul, deoarece
autoritatile sau prioritate pentru copiii cu
dizabilitati fizice, argumentul principal fiind nevoia
ingrijirii constante a acestui copil de catre o
persoana. Totusi, acest serviciu ramane foarte
necesar, mai cu seama pe timpul aflarii copilului
cu dizabilitate severa la gradinita/scoala.

Totodata, au fost exprimate ingrijorari legate
de viitorul copiilor absolventi ai invatamantului
general (in special, parintii participanti la
atelierele regionale din laloveni si Balti). Ei au
nevoie de perspective clare privind incluziunea
la urmatorul nivel de invatamant, cel profesional
tehnic, unde abia se fac primele incercari
de individualizare a procesului de studii si
de dezvoltare a serviciilor de suport pentru
educatie incluziva.

si respondentele la cercetare, iar 12% dintre
ei au mentionat ca nu intdmpina bariere de
incluziune in societate.

cu care se confrunta copilul. Acceptarea de
catre acestia a faptului ca copilul sau copiii au o
tulburare de dezvoltare care necesita implicare
si suport in planificarea si acordarea serviciilor
de suport.
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8. OPINII PRIVIND NECESITATEA DEZVOLTARII UNEI PLATFORME PENTRU PARINTII S
INGRIJITORII COPIILOR CU DIZABILITATI DIN REPUBLICA MOLDOVA

95% dintre
parinti si ingrijitori
considera ca exista
necesitatea de a
crea o platforma

37% din
participantii la
cercetare au
mentionat ca

la moment nu
utilizeaza nici o
sursa de informare
online.

Figura 13. Surse de informare online folosite de parinti

www.informat.md 9%
www.parinteste.md 10%
www.incluziune.md 19%
www.suntparinte.md 22%

Super eroii (Grup Facebook) 25%

Ask a Mom (Grup Facebook) 26%

Niciuna

Cele mai solicitate
subiecte de interes
recomandate de
parinti/ingrijitori
pentru pagina web
pot fi grupate in

trei domenii de baza
(figura 14):

Figura 14. Tipuri de continut care ar prezenta interes

Resurse informationale
si educative
(65-70%)

Informatii despre servicii si programe
specializate
(40-50%)

de suport dedicata parintilor/ingrijitorilor copiilor
cu dizabilitati care ar oferi informatii actualizate
bazata pe nevoi specifice si ar accesa pagina
web daca aceasta ar exista.

Fiecare a patra persoana se informeaza de pe
grupurile Facebook (Ask a Mom si Super eroii), unul
din cinci respondenti a indicat ca se informeaza
de pe paginile web: www.suntparinte.md

si www.incluziune.md (Figura 13). Doar

10% din respondenti acceseaza pagina
www.parinteste.md, 9% - www.informat.md

si doar 6% - aplicatia Bebbo.

37%

Sursa: Datele cercetarii

(1) resurse educationale si educative pentru
care au optat circa 65-70% din respondenti; (2)
informatii despre servicii si programe specializate
- de interes pentru circa 40-50% din respondentj;
(3) suport si asistenta directa online - domeniul
solicitat de circa 40-45% dintre parinti ingrijitori.

Suport si asistenta
directa online
(40-45%)

@ Continuturi despre dizabilitate Contacts

© Resurse pentru educatie incluziva
contacte
@ Informatii despre programe si

terapii specializate ] e
financiara

© Servcii sociale disponibile si

© Servicii de asistenta juridica si

© Prestatii sociale si asistenta

© Consiliere si suport emotional
© Forumuri de discutii online

@ Ateliere online

© Podcasturi si istorii ale copiilor

cu dizabilitati si familiile acestora
Sursa: Datele cercetarii
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in opinia participantilor la cercetare cele mai
importante aspecte necesare a fi luate in
considerare la crearea unei pagini web pentru
parinti/ingrijitori sunt: posibilitatea de a putea
descarca resursele informationale, posibilitatea
de a avea contact direct si suport la necesitate,

neaparat sa existe posibilitatea de a accesa
pagina de pe telefonul mobil, continutul paginii
sa fie Tn doua limbi (romana si rusa) si utilizatorii
sa aiba acces de a crea un cabinet personal
pe pagina.

Figura 15. Aspecte recomandate din perspectiva utilizatorului

Live Chat 24%
Linkuri externe 31%

Accesibilitate pentru persoanele
cu deficiente de auz/vaz

33%

Cabinet personal

Informatia in limba roména si rusa 41

Versiune mobild

Contact si suport

Resurse descarcabile

Participantii la cercetare au optat pentru
accesibilitatea paginii pentru persoane cu
deficiente de auz si vaz, posibilitatea de a
accesa alte linkuri externe direct de pe pagina
si posibilitatea de a accesa live chat.
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40%

%

48%

56%

63%

Sursa: Datele cercetarii
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9. NEVOI ALE PARINTILOR SI INGRIJITORILOR COPIILOR CU DIZABILITATI

Discutiile intre parinti/ingrijitori au evidentiat urmatoarele nevoi cu privire la ingrijirea calitativa
a copiilor cu dizabilitati care ar putea fi solutionate cu ajutorul platformei de suport:

41

Nevoia de asistenta
psihologica

oferita mamei si
altor membri ai
familiei, in special,
la prima etapa,
cand se comunica
dizabilitatea
copilului, pentru o
mai buna intelegere
si acceptare a
situatiei.

Nevoia de
informare, ce
presupune accesul
la informatii veridice
privind dizabilitatea,
specificul de
dezvoltare, ingrijire
si abilitare.

Nevoia consultarii
specialistilor/
specialistelor din
diferite domenii,
care sa ghideze
parintii, sa orienteze
catre alte servicii/
centre specializate
la necesitate.

Parintii au vorbit despre nevoia de a comunica
cu un psiholog la etapa initiala de acceptare a
informatiei, prelucrare a socului care vine odata
cu cunoasterea informatiei despre dizabilitatea
copilului. Un argument in plus serveste experienta
extrem de traumatizanta traita de parinti care si
peste aniisi aduc aminte cu greu si lacrimi despre
momentul Tn care au fost informati ca au un copil
cu dizabilitati. La una din sesiunile la atelierele
regionale, parintii erau invitati sa elaboreze fisa
postului parintelui, redand din perspectiva nevoilor
copilului, care ar fi atributiile parentale si cine
ar putea sa-I sprijine in acest demers. Aceasta
sarcina a fost extrem de dificila pentru parinti,
caci nimeni nu dorea sa-si aminteasca despre
fnceputuri: ,,Nu mai vreau sa ma intorc inca o
data la tot prin ce am trecut atunci”, ,,Tare greu
mi-a fost, nu a fost nimeni care sa ma ajute, sa
ma inteleaga”.

Exista putine informatii specifice despre
dizabilitate, modele de abordare a dizabilitatii,
modele de ingrijire, alimentare, tipuri de terapii
recomandate etc. Mamele/bunicile sunt in
cautarea permanenta de a deveni adevarati
terapeuti pentru copiii din ingrijirea lor. Este
acuta nevoia de informatii accesibile, veridice,
expuse intr-un limbaj clar si pozitiv pentru
parinti.

Extrem de frecvent dizabilitatea unui copil
dicteaza anumite particularizari in ce priveste
ingrijirea, alimentarea copilului, iar discutiile au
aratat ca de multe ori parintii sunt singuri in
fata acestor dileme, nevoiti sa caute informatii
in diferite surse, nu tot timpul fiind convinsi ca
sunt sigure. De aceea este imperioasa nevoia
existentei unor posibilitati de discutare (inclusiv
si pe cale online) cu specialisti/specialiste
pregatiti/pregatite pe un anumit domeniu,
pentru a fi sigur ca copilul se alimenteaza corect,
echilibrat si sanatos; ca tratamentul pe care il
urmeaza este unul favorabil dezvoltarii copilului;
ca ingrijirea si recuperarea pe care o primeste
e una eficienta si benefica pentru copil.
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Nevoia cunoasterii
drepturilor parintilor
si a copiilor cu
dizabilitati, dar si a
cadrului legal care le
asigura protectie si
suport.

Nevoia de sprijin

in formarea/
schimbarea
atitudinilor
parentale favorabile
dezvoltarii copilului
cu dizabilitate
pentru acceptarea
dizabilitatii.

Nevoia de a se
autocunoaste si
creste in calitate
de parinte.

Nevoia de a
socializa cu alti
parinti aflati in
situatii similare,
pentru comunicare,
pentru impartasirea
emotiilor (nevoia
grupurilor de
suport).

Relatarile parintilor au vizat de multe ori incalcari
flagrante ale drepturilor copilului cu dizabilitate i
ale parintilor. De asemenea este evidenta nevoia
cunoasterii unor proceduri reglementate prin lege
privind inscrierea la gradinitd/scoald, obtinerea unor
servicii sociale, educationale, de sanatate etc.

Comunicarea cu grupurile de parinti denota o mare
diferenta in abordarea de catre acestia a dizabilitatii
si, respectiv, a copilului cu dizabilitati. Cu cat mai
repede parintele accepta situatia si depaseste
starea de descurajare, cu atat mai repede devine
un adevarat si real sprijin pentru copilul sau, dar
si pentru sine. De aceea oferirea ajutorului in
transformarea atitudinilor parentale nefavorabile
fata de copilul cu dizabilitate este un obiectiv extrem
de important.

Copilul cu dizabilitate vine in viata unei familii pe
nepregatite, generand multe schimbari: la nivel
de intelegere a situatiei, la nivel de construire a
relatiilor cu Tnsasi copilul precum si cu membrii
familiei. Stresul puternic care insoteste acest
moment face ca intreaga viata sa fie privita
altfel. Toate acestea genereaza schimbari
enorme Th modul de functionare a familiei, dar,
mai intai de toate, in personalitatea fiecaruia
dintre parinti. Pentru a putea constientiza si
accepta multitudinea de schimbari si pentru a
functiona eficient in continuare parintele are
nevoie de suport psihologic si informational.

Parintii si ingrijitorii copiilor cu dizabilitati simt o
imensa nevoie de a comunica cu alti parinti care
se afla in aceeasi situatie pentru a impartasi
experienta. Pentru parinte este vital sa stie, sa
simta ca el nu este singur in fata unei probleme
care il copleseste. Cu siguranta, cele mai de
nadejde persoane in aceasta situatie vor fi cele
din cadrul familiei si din preajma ei: partenerul
de viata, parintii, alte rude, prieteni. Totodata
experienta arata ca acest sprijin este cel mai
mult acceptat, in special, de la un alt parinte
care la fel educa un copil cu dizabilitate, pentru
ca se percep mai multe similaritati: se afla intr-o
situatie similara; traieste aceleasi emotii, 1l
framanta aceleasi ganduri si intrebari; trece
prin aceleasi greutati; la unele intrebari similare
a gasit deja raspuns si-lI poate impartasi cu
altii. Din moment ce se impartasesc problemele
CuU o persoana de Tncredere, nivelul de stres
se reduce considerabil. Puterea comunicarii
cu alti parinti este imensa si trebuie folosita
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Nevoia de respiro in
activitatile continue
de ingrijire.

prin facilitarea comunicarii la nivel de grup, prin
constituirea comunitatilor de parinti, grupurilor
de suport. Astfel de experiente ar ajuta familia
si parintele, Tn special, s constientizeze
semnificatia comunicarii, a socializarii, inclusiv
fmpreuna cu copilul, pentru starea de bine
a tuturor. Aceasta ar minimaliza tendintele
de izolare sociald frecvent intélnite in cazul
familiilor copiilor cu dizabilitati, favorizand o
evolutie pozitiva pentru dezvoltarea copilului.

Realizarea rolului de parinte al unui copil cu
dizabilitate solicita multe cunostinte, abilitati
si efort din partea parintelui. De aceea nevoia
»,unuiragaz”, pentru a se face plinul energetic,
pentru hranirea propriilor nevoi este vitala.
Acest ragaz poate oferi comunicarea cu alti
parinti ca schimb de idei, emotii, dar si schimbul
periodic al activitatilor realizate sistematic. in
acest sens sunt binevenite serviciile de recreere
sau respiro pentru parinti. Aceasta este inca
o problema pentru multi dintre parinti, mai
ales Tn cazuri mai specifice, precum cele ale
copiilor cu dizabilitati severe, care prezinta si
cerinte complexe. Pentru ca parintele sa poata
beneficia de astfel de servicii, ele trebuie sa
existe, sa fie accesibile si sa ofere siguranta
oricarui copil.
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CONCLUZII SI RECOMANDARI

e oA

Politicile de sustinere a familiei in Republica
Moldova nu sunt suficient de reziliente si
inclusive din perspectiva abordarii bazata
pe drepturile omului a dizabilitatii.

Rezultatele cercetarii arata ca parintii/
ingrijitorii copiilor cu dizabilitati au un
nivel scazut de cunostinte si informatii
despre dizabilitate.

Grupurile de suport constituite dintre
parinti sau alti ingrijitori contribuie la
imbunatatirea cunostintelor privind modul
de abordare a copilului cu dizabilitate si
interventiile necesare.

in urma analizei cadrului normativ s-a constatat
ca politicile si servicii de suport psiho-social
al familiei nu includ masuri speciale pentru
familille in componenta carora sunt copii cu
dizabilitati. Analiza scoate in evidenta ca lipsesc
serviciile de consilierea parintilor/ingrijitorilor, a
fratilor si surorilor privind acceptarea copilului
cu dizabilitate n familie si nevoile de suport
pentru ingrijire protectiva, in special in randul
familiilor din mediul rural.

Parintii/ingrijitorii nu cunosc cine sau din care
surse ar putea obtine cunostinte si informatii
veridice despre cauze, factori de risc, modul
de manifestare al copiilor cu diferite tipuri de
dificultati, rolul tratamentului si importanta
suportului oferit de familie din primii ani de
viata. Specialistii care interactioneaza cu familia
in primii ani nu pot raspunde la intrebarile si
asteptarile parintilor privind dizabilitatea. in
lipsa unor informatii veridice asteptate din prima
sursa, parintii si ingrijitorii sunt nevoiti sa caute
informatii in mod individual, in cele mai dese
cazuri sursa de informare fiind Internetul. Nu
exista un mecanism de verificare a corectitudinii
informatiei de pe Internet, in unele cazuri
informatia gasita si analizata in loc s& aduca
lumina si solutii la provocarile parintilor, aceste
informatii sporesc frica de necunoscut si
conduc la autoizolarea familiei.

Parintii/ingrijitorii au tendinta de a se informa
unul de la altul in functie de tipul de dizabilitate
al copilului, cauta alti parinti/ingrijitori care s-au
confruntat cu situatii similare si incearca sa
se informeze de la ei: Cum au actionat? Unde
s-au adresat? Ce servicii sau tratamente au
urmat? Astfel de experiente au un impact
mai mare asupra familiei, deoarece, pe langa
faptul impartasirii experientei parentale din
care se poate invata, parintii/ingrijitorii inteleg
ca situatia lor nu este unica si ca se pot
obtine rezultate daca se lucreaza cu copilul.
Participantii si participantele la cercetare
exprima interes reciproc fatd de persoanele
din grup. T§i doresc participarea activa,
realizarea schimbului de experienta, continuarea
comunicarii in diverse activitati de promovare si
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Parintii/ingrijitorii au un nivel inalt de
acceptare si toleranta fata de copiii cu
dizabilitati. Accesul la servicii de suport
contribuie la formarea atitudinilor si
comportamentelor pozitive fata de
dizabilitate.

Atitudinea si comportamentul parintilor/
ingrijitorilor in raport cu persoanele cu
dizabilitati sunt influentate de stereotipuri
si prejudecati.

in randul parintilor/ingrijitorilor unde apare
un copil cu dizabilitate, in primii ani viata
ai copilului predomina modelul medical

de abordarea a dizabilitatii. Fiecare al
doilea parinte/ingrijitor are convingerea
ca dizabilitatea constituie o problema de
sanatate a copilului

sprijin. Resursele interne cu care vin parintii in
interesul de a se asocia sunt extrem de diverse:
de la perseverenta, optimism, bunavointa, la
curajul de a se implica, dorinta de a impartasi
experienta, de a se schimba si a contribui
respectiv la schimbarea societatii in general.

Diferentele apar atunci cand copiii cu dizabilitati
au nevoie de suport in depasirea barierelor
de participare si interactiune. Daca copiii
cu dizabilitati ar avea acces la serviciile de
suport pentru incluziune diferentele nu ar fi
evidente. Ponderea mai mare a atitudinilor
parentale favorabile se observa in mediile in
care exista servicii diverse si incluzive pentru
copiii cu dizabilitati, ceea ce ofera posibilitati
de participare pentru e copil. Din perspectiva
mediilor de resedinta, acestea sunt mediile
urbane, in care diversitatea de servicii de
recuperare si suport este mai mare (anume
din acest motiv unele familii se muta cu traiul
in oras).

Aproape jumatate dintre parinti/ingrijitori nu
cunosc cum ar trebui sa interactioneze si sa se
comporte cu o persoana cu dizabilitati. Fiecare
al doilea parinte/ingrijitor se simte incomod,
cand vede eforturile depuse de persoanele cu
dizabilitati pentru a obtine unele rezultate si
simte frustrare ca nu stie cum poate fi de ajutor.
Ponderea parintilor/ingrijitorilor care se simt
nesiguri in contact cu persoana cu dizabilitati, la
fel este mare. Aceste atitudini si comportamente
constituie efectul cunostintelor limitate despre
dizabilitate si abilitati insuficiente de comunicare
cu si despre persoanele cu dizabilitati.

si are tendinta de a cauta tratamente
medicamentoase si interventii medicale pentru
solutionarea problemelor de participare si
mobilitate. Drept urmare, personalul medical
are o importanta foarte mare in ghidarea si
asistenta familiei, insa rezultatele cercetarii
arata un nivel inalt de stigmatizare a parintilor
copiilor cu dizabilitati, din partea personalului
medical. Deseori dupa vizitele la medicul de
familie sau medicii specialisti, parintii/ingrijitorii
se intorc acasa fara mari explicatii de ordin
informational sau ghidare in ce urmeaza sa
faca cu copilul. Comportamentul parintilor/
ingrijitorilor care au copii cu dizabilitati mai
mari de 10-12 ani este dominat de modelul
social si modelul caritabil de abordare a
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Fenomenul de stigmatizare este foarte
frecvent intalnit cand se vorbeste de
dizabilitate, tinta lui fiind atat persoanele
ce prezinta nemijlocit dizabilitati, cat si
familiile acestora.

Dizabilitatea are un impact mare asupra
vietii de familie si relatiilor dintre parteneri.

dizabilitatii. Modelul social este format in timp
si este influentat de experientele traite de
parinti/ingrijitori. in contact cu persoanele cu
dizabilitati, acestia incearca sa actioneze normal
Si sa nu atraga prea multa atentie la dizabilitate,
admira abilitatea persoanei cu dizabilitate de a
face fata barierelor create de societate, iar dupa
un contact frecvent observa doar persoana
fara a vedea dizabilitatea. Modelul caritabil
este evidentiat in situatiile de interactiune cu
persoanele cu dizabilitati (altele decat propriul
copil), manifestat prin tendinta de a ajuta
persoana, deoarece ei cunosc cel mai bine cat
este de necesar suportul, iar in unele cazuri simt
mila pentru persoanele cu dizabilitati, deoarece
inteleg barierele intdmpinate si se simt incomod
ca nu au posibilitate sa le ofere ajutorul de care
au nevoie.

Atitudinile membrilor comunitatii fata de copii
cu dizabilitati si familiile acestora sunt bazate
pe mila, dispret si prejudecati. Stigmatizarea din
partea membrilor comunitatii, parintii/ingrijitorii
o simt atunci cand ies cu copilul in locuri publice,
la plimbare, la cumparaturi. Parintii/ingrijitorii
cu greu confrunta atitudinile sociale de dispret,
astfel incat multi dintre acestia refuza sa mai
iasa impreuna cu copilul sau limiteaza iesirile
respective. Exista aici si diferente de gen,
mamele copiilor cu dizabilitati experimentand
mai frecvent astfel de trairi decat tatii. Prestatorii
de servicii au tendinte de a discrimina familiile
copiilor cu dizabilitati pe criteriu de dizabilitate.
Cele mai frecvente situatii de acest gen sunt
intalnite Tn comunicarea cu specialistii din
domeniul medical si educational, exprimat prin
prezenta prejudecatilor cu referire la cauzele
aparitiei dizabilitatii, agresiune verbala in raport
cu copilul si familia. Printre cele mai reclamate
comportamente de discriminare sunt: refuzul de
a inrola copilul cu dizabilitate intr-o institutie
de invatdmant ori de a oferi serviciile necesare
de suport.

in unele cazuri prezenta unui copil cu dizabilitate
in familie contribuie la consolidarea relatiilor
intre membrii acesteia (familiile devin mai unite,
membrii familiei se ajuta reciproc), pe cand
in altele are un impact negativ (inrdutatirea
nivelului de bunastare materiala, migratia, in
cele mai frecvente cazuri a tatalui la munca
peste hotare, divortul). In multe cazuri mama
copilului cu dizabilitate poarta sentimentul de
vinovatie privind dizabilitatea la copil. Tatii se

CUNOSTINTE, ATITUDINI SI PROVOCARI ALE PARINTILOR S| INGRIJITORILOR COPIILOR CU D\ZAB\LITAT\ IN REPUBLICA MOLDOVA 46



Familiile copiilor cu dizabilitati intdmpina
bariere in viata de zi cu zi pentru a participa
si a avea un trai in comunitate in egala
masura cu ceilalti membri ai comunitatii.

Femeile/ mamele se autoidentifica cu
copilul lor cu dizabilitati, ceea ce le
afecteaza identitatea personala.

implica foarte putin in activitatile de ingrijire si
dezvoltare ale copilului. Nevoia de a socializa
cu alti parinti aflati in situatii similare, pentru
comunicare, pentru impartasirea emotiilor
pe care le traiesc, nevoia de respiro nu sunt
satisfacute la nivel de comunitate, in special
pentru mamele/bunicile din mediul rural. Teama
de a nu fi prejudecata si asociata cu dizabilitatea
conduce la auto excluziune sociala.

Principalele bariere ale familiei unde sunt copii
cu dizabilitati sunt: bariere de comunicare cu
diferiti prestatori de servicii, bariere de acces
la servicii de suport, bariere de atitudine si
bariere ce tin de accesibilitatea fizica. Pe langa
accesul limitat servicii de suport se atesta si
insuficienta sau lipsa specialistilor calificati in
a oferi asistenta necesara copilului si familiei la
diferite etape ale vietii. Momentul in care familia
este informat& despre existenta dizabilitatii este
crucial, deoarece este unul extrem de puternic
din punct de vedere emotional si necesita mult
suport din afara.

in majoritatea cazurilor, femeile/ mamele se
asociaza Tn totalitate cu copilul caruia i-au
dat nastere (mai putin se constata asta la
tati si ingrijitori). Dezvoltarea unor perceptii
eronate despre dizabilitate, copil cu dizabilitate
genereaza aparitia unor perceptii gresite
despre sine ca parinte, care ajunge sa se
auto-stigmatizeze, sa se perceapa ca fiind un
parinte de o alta categorie, cu o multime de
resentimente de ving, rusine. Accesul limitat
la informatii, resursele existente restréanse,
dependenta financiara (mai ales ca la tara
se pastreaza inca preponderent abordarea
patriarhala a familiei, in care barbatul este cel
care ,aduce” si femeia este cea care vegheaza
linistea casei, are grija de copii) - toate impreuna
intensifica vulnerabilitatea femeii si fenomenul
de auto-stigmatizare.
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RECOMANDARI

Consolidarea colaborarii si comunicarii prestatorilor de servicii din sectoarele sanatate,
social si educatie in oferirea serviciilor de asistenta calitativa pentru copii cu dizabilitatii si
familiile acestora. Parintii ingrijitorii vor fiimplicati la toate etapele de asistenta (planificare,
implementare, monitorizare, progrese).

Imbunatatirea mecanismului de identificare, evaluare si determinare a dizabilitatii in randul
copiilor cu tulburari de dezvoltare.

Dezvoltarea si promovarea programelor de educatie parentald pentru parintii/ingrijitorii
care au in copii cu dizabilitati. Aceste programe vor fi specifice in functie grupul de interes
al parintilor, cu implicare nemijlocita in calitate de formatori a parintilor prin promovarea
cunostintelor si informatiilor de la egal la egal.

Dezvoltarea unei platforme online consolidata si dezvoltarea unui program de imputernicire
a parintilor in format accesibil si cu interactiune directa dintre specialisti si parinti/ingrijitori
pentru a putea oferi informatii si asistenta in functie de nevoi in perioade scurte de timp.

Consolidarea grupurilor de suport si sprijin reciproc constituite din parintii copiilor cu
dizabilitati si imputernicirea acestora pentru a oferi sustinere altor parinti/ingrijitori care
sunt Tn situatii similare. Necesitatea grupurilor de suport este vitala in toate regiunile tarii.

Organizarea campaniilor de schimbare a atitudinilor fata de copiii cu dizabilitati, dar si de
informare si promovare a drepturilor copiilor cu dizabilitati la nivel national.

Instruirea specialistilor care ofera servicii pentru familie si copil in abordarea dizabilitatii
dupa modelul social si cel bazat pe drepturi.

Dezvoltarea abilitatilor de comunicare interpersonala a specialistilor din diferite domenii,
inclusiv a prestatorilor de servicii (medical, social, educational).

Crearea unui serviciu de suport si consiliere pentru familile/partenerii care cunosc din
perioada de sarcina despre probabilitatea nasterii unui copil cu dizabilitate sau pentru
familiile care sunt informate dupa nasterea copilului despre dificultatile care le prezinta
si probabilitatea determinarii dizabilitatii. Acest serviciu poate fi dezvoltat regional cu
posibilitate de a oferi servicii mobile sau online pentru a preveni situatiile de separare a
partenerilor sau abandon a copilului cu dizabilitate.

Oferirea suportului parintilor Tn activitati de advocacy pentru sporirea accesului copiilor cu
dizabilitati la servicii de interventie timpurie, servicii sociale, servicii educationale, precum
si obtinerea suportului financiar de la stat pentru terapii specializate care sunt prestate
doar contra plata.

Suport parintilor Tn institutionalizarea unei retele a parintilor si consolidarea dialogului cu
autoritatile publice centrale si locale in scopul promovarii drepturilor copiilor cu dizabilitati si
drepturilor femeilor care sunt in calitate de ingrijitoare ale acestora, pentru a le fi recunoscuta
si apreciata munca fie in calitate de asistenti personal sau de a asigura acces copiilor la
asistenti personali din afara familiei pentru ca mamele copiilor sa se poata intoarce pe
piata muncii.

Cresterea investitiilor publice in servicii adaptate la nevoile copiilor cu dizabilitati si a
parintilor acestora, inclusiv servicii sociale, sprijin familial, sprijin educational etc.
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